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La cooperazione informativa

� L'utilizzo del dato ha sfumature 

diverse in base al contesto 

applicativo

� Fondamentale mettere in 

comunicazione gli attori del 

sistema

� Superare la chiusura 

informativa del secolo scorso

� E' necessaria un'architettura 

adeguata: modello integrato 

distribuito a 360° sul dato
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Fonte Dati

Collaborazione tra: esperti dominio + analisti + personale IT

SPAZIALESPAZIALE



Sistema Informatico

Bilancio SANITA 

FVG 2010 (1)

Bilancio Insiel SISSR 

2010 (2)
% (3)

2.256 Milioni € 34 Milioni € 1,5

1 Stanziamenti di parte corrente per la sanità della Regione FVG
2 Ricavi Insiel Mercato Sanita (SISSR)
3 Nel 1984 era 0,87% del FSN destinato alla Regione FVG

Regione che investe nel sistema

SocioSanitario e nell’integrazione tra enti.



Alcuni numeri della sanità regionale

Tratto dalla relazione: Servizio Sanitario Regionale: “conoscere per governare” , giugno 2011

Non aggiustato per la Non aggiustato per la Non aggiustato per la Non aggiustato per la 

mobilità (attrazione)mobilità (attrazione)mobilità (attrazione)mobilità (attrazione)

Studio AGENAS del marzo 2010
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Sistemi ed Aree Informative in Sanità

� Sistemi operazionali 
(OLTP)
� Sistema contabile 

(COAN,COGE,COFI,.)

� Sistema 
amministrativo ( es. 
Cardionet )

� Sistema clinico ( es. 
Cardionet )

� Sistemi direzionali ( 
OLAP, BSC, GIS, 
Analytics,… )
� Controllo di gestione

� Epidemiologia

� Monitoraggio

� Pianificazione



Sistema Centralizzato Regionale

� Permette di attuare agevolmente politiche comuni di:

� standardizzazione dei processi e quindi la 

cooperazione e la condivisione

� razionalizzazione degli investimenti e quindi il riuso e 

l’economie di scala

� evoluzione e consolidamento e quindi l’innovazione

� integrazione informativa tra gli Enti regionali

In termini tecnici:

Centralizzare significa ridurre la complessità infrastrutturale minimizzando, o

eliminando completamente, ogni ridondanza hardware e di gestione/manutenzione,

liberando buona parte del budget IT per investimenti più mirati e specifici (mission).



Centralizzazione (condivisione) dei sistemi

Progetto INTERPRANA

� Realizzazione di un’infrastruttura 
regionale di interscambio di 
informazioni anagrafiche

Progetto CUP UNICO REGIONALE

� Accesso multicanale da 
qualsiasi punto del territorio



Anagrafe Sanitaria Unica – Architettura generale

� Base dati anagrafica unica.

� Politiche di inserimento e modifica 

centralizzate attraverso servizi verso tutti i 

sistemi.

� Ricezione notifiche di variazioni anagrafiche da 

comuni o ministero.

� Evoluzione: MDAU Master Data Anagrafe 

Unica.



Investire in Master Data (MD)

� Processo di 
standardizzazione è 
possibile:

� in origine sui sistemi 
OLTP (obiettivo)

� a posteriori su OLAP 
(ripiego o necessità)

� Vantaggi utilizzo MD:

� Superamento della 
babele 
informatico/informa
tiva

� Investimento nella 
qualificazione dei 
processi

Sistemi 
storico/analitici

DWH
Applicazioni 

nuove

Applicazioni
esistenti

Master
Data

Master
Data

Applicazioni
esistenti

Master
Data

Master
Data

Master Data
Management

System

Applicazioni
esistenti

Master
Data

Master
Data

Vantaggio per DW: Evita di duplicare i dati fondamentali all’interno dei sistemi, semantica condivisa



Evoluzione dei Sistemi Direzionali

� Cambia la logica di sviluppo, spostamento di competenze con il 
riconoscimento del ruolo dei Sistemi Direzionali:

� risorsa tecnica orientata principalmente al back-end (ETL, DW-Admin, 
consulenza IT sul dominio)

� utenza direzionale appropriata degli strumenti di analisi (soluzioni di 
mercato) 

� Dualità tra sistemi OLTP e OLAP:

� In rafforzamento (es. 80% della reportistica è di competenza 
direzionale)

� Con sinergia (investimenti sui DB hanno impatto sui DW)

� Dipendenza costruttiva:

� il DW dipende per qualità, completezza, accessibilità

� il DB dipende per i requisiti analitici 



Linee regionali di indirizzo per lo sviluppo della Linee regionali di indirizzo per lo sviluppo della 

Infrastuttura Direzionale del SISSR

� Criteri di orientamento per il sistema di governo 

regionale:

� rendere evidente a tutti gli attori del sistema sanitario la 

differenza strutturale tra informazione gestionale e informazione 

di governo. 

� ribadire che la logica di costruzione del sistema di governo è 

comune e unica indipendentemente dalla fonte dei dati, 

amministrativa/contabile piuttosto che sanitaria. 

� Strutturare in modo razionale l’architettura del sistema 

informativo, omogeneizzare gli strumenti e le piattaforme di 

sviluppo.

Tratto dalla delibera regionale: “Linee di indirizzo per lo sviluppo triennale del Sistema informativo socio sanitario regionale”

SISSR: Sistema Informativo SocioSanitario Regionale



DWH in Sanità - Modelli

Ogni realtà ha il suo modello

Fonte: web



Componenti del SISSR-IDComponenti del SISSR-ID

Infrastruttura Direzionale del SISSR

� Pubblicazione ed accesso
� Portale primario. Punto di accesso 

centralizzato alle applicazioni direzionali 
Web del SISSR direzionale. Ambiente di 
pubblicazione regionale per utenti finali con 
l’ausilio di diverse tipologie di visori: report 
custom, Olap, dashboard, google map, PadPC 
… Benchmarking

� Query & Reporting
� Portale secondario. Accesso diretto alle basi 

dati Verticali del SISSR (cardiologia, sale 
operatorie, consumi economali, URP,..). 
Locale e settoriale

� Data Management e Analisi (modelli 
statistici, previsionali, spaziali…)
� Soluzione client/server per il data 

management e l’analisi statistica, in accesso 
diretto potenzialmente a tutti i livelli dati del 
SISSR. Specialistico e tecnico
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SISSR-ID Tipologie di utenti vs componenti

Power User

Decision Maker

Business

Analyst

Information

Consumer

Analisi predefinite

Query & reporting

Data management

PORTALE

DIREZIONALE

REPOSITORY 

EPIDEMIOLOGICO

DIREZIONALI

VERTICALI

Soluzione profilata con UNO “USER” per TUTTE Le linee di prodotto

Base informativa



SISSR-ID Portale Direzionale

� Punto di instradamento e di pubblicazione del sistema



SISSR-ID Portale DirezionaleSISSR-ID Portale Direzionale

Reportistica predefinita

� Caratteristiche: Pubblicazione di dati consolidati e aggregati sulle dimensioni di analisi, con funzionalità di 
benchmarking, per condivisione del razionale e della reportistica in un modello ad accessibilità estesa.



SISSR-ID Portale DirezionaleSISSR-ID Portale Direzionale

Trasferimento dati

� Debito informativo verso i titolari dei dati



SISSR-ID Portale DirezionaleSISSR-ID Portale Direzionale

Indagini epidemiologiche

� Analisi su fonti dati (mortalità, ricoveri, farmaceutica, ambulatoriale)



SISSR-ID Portale DirezionaleSISSR-ID Portale Direzionale

Monitoraggio

� Monitoraggio mensile con accesso ai DB verticali e ai DM



SISSR-ID Portale DirezionaleSISSR-ID Portale Direzionale

Rappresentazioni OLAP

� Moduli interattivi: Reporting Dinamico, Dashboard, Georeferenziazione



SISSR-ID Portale DirezionaleSISSR-ID Portale Direzionale

Query & Reporting

� Soluzione dinamica per report, grafici, estrazioni ed export su tutti i dati



Caratteristiche delleCaratteristiche delle

Soluzioni Direzionali Verticali

� Basso livello di trasformazione informativa ed i profondità temporale;

� Modello contestuale del sistema origine (stesso ciclo di vita);

� Risposta efficace alle problematiche di accesso ai dati gestionali;

� Momento di feed-back sulle funzionalità gestionali;

� Alternativa strutturata ed immediatamente fruibile rispetto alle funzioni di 
download generalizzato;

� Organizzazione federata di fonti informative;

� Ambito di riferimento per l’implementazione:

� di Sistemi Informativi locali;

� del Controllo di Gestione;

� Soluzione con funzioni di web-service sulla reportistica sviluppata;

Soluzione ad alta riproducibilità e bassa dipendenza operativa e temporale



SISSR-ID Infrastruttura Direzionale SISSR

II° LIVELLOFONTI DATI O.D.S. I° LIVELLO

DIREZIONALI 

VERTICALI

D.M.

Portale

primario

Portale

secondario
RDBMS

(oracle)

Nota: [] valori categorici rappresentanti i gradi di libertà crescenti d’interrogazione per tipologia utente:  1= End User, 2= Decision Maker, 3=Power User

[1] Portale primario Web SISSR-ID (Web)

Punto di accesso centralizzato alle applicazioni direzionali del SISSR direzionale.

Ambiente di pubblicazione della reportistica “custom” regionale per utenti finali.

[1,2] Portale secondario (Web)

Accesso diretto alle basi dati Verticali del SISSR (cardiologia, sale operatorie, 118,..)per le attività di Q&R.

REPOSITORY

EPIDEMIOLOGICO

Data Management
Esterne

SISSR

E.T.L. I°

[3] Data Management (client/server)

Client per il data management e l’analisi statistica, in accesso diretto potenzialmente a tutti i livelli dati del SISSR.

E.T.L. II°



SISSR-ID Sistema documentato di flussi

E.T.L. di primo livello

E.T.L. di secondo livello

Da un approccio di gestione per flussi ad una infrastruttura direzionale con un accesso 

sistematico ed integrato alle fonti informative (ETL)

ACCESSO AI DATI

� Modalità:

� Transfer file

� Predisposizione viste

� Accesso alle strutture dati 
del DB

� Soluzione tecnologica

� ETL di primo livello, 
strumento power-user per 
l’ingegnerizzazione dei work-
flow di caricamento ODS e 
DB verticali

� ETL di secondo livello, 
strumento power-user & 
end-user per la condivisione 
delle regole di caricamento e 
dei processi di analsi



SISSR-ID Repository Epidemiologico Regionale

Altre strutture dati presenti:

� Fonti secondarie:
� Esenti, Assisti incarico, 

Gestione ricettari,..

� Dizionari: 
� geografici, struttura, 

prescrittori, classificazioni,..

REPOSITORY

EPIDEMIOLOGICO

Data Management

N. FONTI 83 84 85 86 87 88 89 90 91 92 93 94 95 96 97 98 99 00 01 02 03 04 05 06 07 08 09 10 11 12

1

Assistenza Domiciliare Integrata (Medica, 

Infermieristica, Riabilitativa)

2 R.S.A. & Hospice

3 Scheda di decesso regionale

4 Scheda di nascita (CEDAP)

5 Anatomia Patologica

6 Scheda di Dimissione Ospedaliera

7 Specialistica Ambulatoriale

8 Farmaceutica esterna

9 Vaccinazioni

10 Movimenti Ospedalieri

Disponibilità longitudinale per Fonti Dati primarie



SISSR-ID Accesso e analisi dei dati

www.qualityindicators.ahrq.gov

Software utilizzato per:

� Individuare le fonti

� Integrare con fonti 
esterne

� Progettare l’analisi

� Realizzare il work-
flow

� Controllare il 
processo

� Produrre gli output

� Esportare i risultati

� Salvare o 
condividere i 
risultati

� Processo di 
elaborazione
� Documentato

� Pubblico

� Riusabile

� Ottimizzato

AHRQ QI, Prevention Quality Indicators #13

Angina Without Procedure Admission Rate

3 fasi distinte:

1. Estrazione, fase 

personalizzata

2. Applicazione 

algoritmo, regole

condivise

3. Output



SISSR-ID Data Warehouse integrati con RER

Registro 

Tumori

Registro 

Diabete

Rare

Registro

Malatti

e

Rare

Stradali

Registro 

Incident

i

Stradali

Registro 

Dialisi

Screening

Cervice

Screening

Mammografico

Screening

Colon-retto

DATA

WAREHOUSE

Federazione

di DWH

orientati

ai progetti

regionali



SISSR-ID Registri di patologia regionaliSISSR-ID Registri di patologia regionali

Istituito con L. R. 19 del 26/10/2006 

Modelli di sviluppo

Tumori

Incidenti Stradali

Malattie Rare

Cause 

di Morte

Dati strutturati

Documenti Sanitari

Dati non strutturati

Acquisizione dati Meccanismo rilevazione Minimum dataset

Repository 

Epidemiologico

Diabete,Dialisi,..

Registri di

Patologia



SISSR-ID DWH programmi di screening regionali

Popolazione

Bersaglio

25-64

PAP-TEST

HPV

Invitate

dal

Programma

ISTOLOGIA

COLPOSCOPIA

Vaccinazione

HPV

DATA

WAREHOUSE

DATA

MART

R.R.M.D.

� Programma di screening del collo dell’utero

ETL 2ETL 2ETL 2ETL 2



Repository Epidemiologico Regionale (RER)

� Modello a costellazione di DW e di schemi dati, 
profilabile per ambiti e contesti diversi (fonte, 
organizzazione).

� Schemi di dati con elementi comuni: FP, FS, 
DIZ.

� Chiave anagrafica unica in forma di chiave 
surrogata, ri-generata ad ogni caricamento.

� Dizionari unici…

� Attività di analisi e propagazione all’interno del 
SISSR-ID.

� Infrastruttura cooperativa ed integrata.

� Interrogabile con un tool di data management 
ed analisi statistica avanzata.

BASE DATI

• ON LINE 

• UNICA

• DEDICATA

• CONDIVISA

• PRIVACY

• INTEGRATA

• GRANULARE

• OPEN

• DISTRIBUITA

• LONGITUDINALE 

• TRIMESTRALE

• SPAZIALE

SW ANALITICO

• COOPERATIVO

• DOCUMENTALE

• DATA MANAGEMENT

• STATISTICO



Strutture dati del RER

Esempio di relazioni tra tabelle e fonti a livello di  Repository

Ambulatoriale

Ricoveri

Linkage basato su nuove chiavi (surrogate) tra cui la key_anagrafe



P
O

R
TA

L
E

REPOSITORY
REGIONALE

Q
U

E
R

Y
 / 

R
E

P
O

R
T

IN
G

A
P

P
LI

C
A

Z
IO

N
I

Client/serverClient/serverClient/serverClient/server

A
N

A
LI

S
I

ETL 1bETL 1bETL 1bETL 1b

ETL 1aETL 1aETL 1aETL 1a

ETL 2ETL 2ETL 2ETL 2

ETL 2ETL 2ETL 2ETL 2

ANALISI

QUERY

USER
AREA

DIREZIONALI 
VERTICALI

DATA
WAREHOUSE

Single Single Single Single 

Sign Sign Sign Sign 

OnOnOnOn

C
M

S

STORICIZZAZIONE

D
O

W
N

LO
A

D

OLAP

DATA MART

INFO MART

DATA
MART

FONTI DATI

Esterne Secondarie

Primarie
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interactive

integrated

Near line

archival

ACCESSO DIRETTO AI GESTIONALI

D
V
1

D
V
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APPLICAZIONI CUSTOM

PROGETTI
DIREZIONALI
REGIONALI

QUERY & REPORTING

ANALISI
MULTI –
DIMENSIONALE

GESTIONE DOCUMENTI

QUERY & 
REPORTING

Strutture dati: 1° livello (RRMD e DB verticali), 2° livello (DW e DM) 

SDEpidemiologicoSDEpidemiologicoSDEpidemiologicoSDEpidemiologico

CustomCustomCustomCustom

SDVerticaliSDVerticaliSDVerticaliSDVerticali

ODSODSODSODS

SISSR

Infrastruttura Direzionale

I° livello

I° livello

II° livello



Future integrazioni con applicazioni GIS

IRDAT FVG: Infrastruttura Regionale dei Dati 
Ambientali e Territoriali

� Lo scopo principale è lo sfruttamento 
dell’informazione spaziale per raccogliere 
ed associare dati ambientali o altre banche 
dati che non linkano direttamente con i 
soggetti in studio.

� Si creano diversi tematismi che vengono 
sovrapposti a «sandwich» al fine di 
associare ai soggetti in studio i diversi 
metadati.

� Per associare l’informazione spaziale ai 
soggetti in studio è necessario 
georeferenziarli.

� La georeferenziazione permette di 
associare le coordinate X,Y dell’indirizzo di 
residenza ai soggetti in studio 

� Si creano diversi tematismi o layer che 
vengono sovrapposti a «sandwich» al fine 
di associare ai soggetti in studio i diversi 
metadati in una visone spaziale integrata:
� Visione puntuale

� Quadri d’unione

� Kernel density

Il lavoro di georeferenziazione è stato svolto dalla Cattedra di Igiene ed Epidemiologia dell’Università degli Studi 
di Udine in collaborazione con l’Osservatorio Ambiente Salute della Regione FVG e INSIEL



Georeferenziazione storico anagrafico

� Sono 186 su 208 i comuni regionali con i civici referenziati.

� Risolti 84% degli indirizzi, per imprecisione:
� dell’anagrafe sanitaria

� del caricamento delle coordinate da parte del Comune

� a causa del sistema di riferimento cartografico (integrazione stradario e catasto)

� a causa del processo di mediazione del civico e del barrato ricadono in un comune 
limitrofo

� Banche dati con buone informazioni geografiche si basano su un processo di 
georeferenziazione dinamico basado su un continuo aggiornamento tra:
� Indirizzi con i civici georeferenziati (GeoAscot);

� Stradario TeleAtlas;

� Indirizzi dell’Anagrafe Assistiti.

Posizionamento

Barrato mediato GeoAscot

Civico approssimato GeoAtlas

Civico e barrato puntuali GeoAscot

Civico e barrato puntuali GeoAtlas

Civico mediato GeoAscot

Civico mediato GeoAtlas

Comune Indirizzo Civico X Y Posizionamento

VARMO BELGRADO CASTELLI 55 2361532,70 5084038,17 Barrato mediato GeoAscot

VARMO BELGRADO CASTELLI 69 2361284,16 5084239,29 Civico e barrato puntuali GeoAscot

VARMO BELGRADO CASTELLIN. 9 2362197,30 5084153,12 Civico e barrato puntuali GeoAscot

VARMO BELGRADO V CASTELLI 1 2362259,53 5084155,09 Civico e barrato puntuali GeoAscot

VARMO BELGRADO V DEI CASTELLI 6 2361983,95 5084108,42 Civico e barrato puntuali GeoAscot

VARMO BELGRADO V. DEI CASTELLI 1 2362259,53 5084155,09 Civico e barrato puntuali GeoAscot

VARMO BELGRADO V. DEI CASTELLI 59 2361473,06 5084068,17 Civico e barrato puntuali GeoAscot



Elaborazioni effettuati mediante dati di proprietà di 
ARPA-FVG

Applicazioni dei dati georeferenziati

in ambito sanitario

� Epidemiologia Ambientale 
� Studio sui tumori 

� Studio sulle malattie cronico-degenerative 
(es. ipert.arteriosa) 

� Studio delle malattie acute (es. asma) 

� Gestione delle malattie infettive 
� Valutazione di eventuali focolai epidemici 

� Studi sulla diffusione di specifiche malattie 
infettive 

� Gestione delle emergenze sul territorio 
� Studi sugli incidenti stradali (sistema 

MITRIS)
� DALYs degli incidenti stradali avvenuti in 

FVG nel 2010

� Gestione dei Servizi Sanitari Territoriali
� Popolazione residente in prossimità di un 

elettrodotto

� Piano di prevenzione in FVG in caso di 
incidente nucleare alla centrale di Krsko

Materiale fornito dal Dr. Paolo Collarile, Cattedra di Igiene ed Epidemiologia, Dipartimento di Scienze Mediche e Biologiche, 

Università degli Studi di Udine, Direttore: Prof Fabio Barbone



Considerazioni DW & GIS

� Nel GIS abbiamo tre tipologie di informazioni1:
� Geometriche: relative alla rappresentazione cartografica degli oggetti rappresentati; 

quali la forma (punto, linea, poligono), la dimensione e la posizione geografica;

� Topologiche: riferite alle relazioni reciproche tra gli oggetti (connessione, adiacenza, 
inclusione ecc…);

� Informative: riguardanti i dati (numerici, testuali ecc…) associati ad ogni oggetto.

� Il GIS prevede la gestione di queste informazioni in un database relazionale.

� Esistono due usi (indistinti) del GIS
� Gestionale

� Analitico 

� Proposta di protocollo di integrazione tra DW alfanumerici e spaziali:
� Identificare i ruoli analitici

� Predisporre un DW di dati spaziali (geometrici e topologici) accanto al DW di dati 
alfanumerici

� Identificare i livelli d’integrazione informativa

� Rendere indipendente la piattaforma informativa dalla rappresentazione

1 http://it.wikipedia.org/wiki/Sistema_informativo_territoriale



Evoluzione: Big Data & Analytics

� La produzione di elevate 
moli dati è una delle 
caratteristiche di questi 
ultimi anni

� Evento presente, ma meno 
significativo nei sistemi 
operazionali sanitari

� Più attuali sono le esigenze 
d’integrazione trasversale 
con sistemi esterni ma 
collegati (es.ambiente, 
trasporti,..).

� Valutazione ed attenzione 
dell’overload significa , 
maggiore attenzione alla 
qualità e alla significatività 
del dato.

� Spinta agli investimenti sulle 
soluzioni Analytics ( il cui 
motto è: analizzato tutto in 
una volta ... in pochi 
secondi)

Materiale fornito da SAS Instituite Srl



Evoluzione: Big Data & Analytics

Un’unica soluzione analitica per: 

� Preparare i data warehouse

� Definire le join

� Aggiungere colonne calcolate

� Esplorare le informazioni

� Individuare le criticità 

� Realizzare i prospetti

� Pubblicare i risultati

� Configurazione HW minima:

� 48 Core

� 384Gb Memoria

� 2,4 Terabyte

Obiettivo: fornire informazioni a chi non conosce strumenti BI ma usa e vuole accesso all’informazione

Materiale fornito da SAS Instituite Srl



La soluzione FVG

Contenuti innovativi 

tecnologici

� Infrastruttura

� Integrazione

� Tracciabilità

� Accessibilità

� Personalizzazione

Fattori favorevoli

� Presenza di obiettivi regionali

� Livello informatizzazione

� Specificità regionale

� Investimento tecnologico

� Presenza di competenze 

metodologiche e tecnologiche
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